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Las enfermedades deben ser tratadas con todo lo que está al alcance del ser 
humano para mejorar su calidad de vida. Es un hecho que esto puede ser uno 
de los factores por los cuales en el Perú se encuentra una deficiencia en el 
sistema de salud. 
 
La medicina tradicional ha demostrado ser efectiva pero qué sucede cuando no 
funciona en determinadas enfermedades. Pues se buscan alternativas para dar 
solución al problema. Sin embargo, si esta alternativa es ilegal e inclusive 
estereotipada como droga se crea una barrera en el camino de su uso. 
 
Buscando Esperanza, organización que busca calidad de vida para sus 
enfermos, puso en la mesa una alternativa para la salud de muchos, el cannabis. 
Esta planta que usualmente es empleada para uso recreativo también cuenta 
con propiedades medicinales que al dar resultados en los pacientes de esta 
organización empezó a plantearse como una planta que se debería usar a 
manera de alternativa para muchos en nuestro país. 
 
Por lo mismo, esta organización buscó la legalización de su uso medicinal y se 
generó un gran debate al respecto, que finalmente dio en la aprobación de una 
ley. En esta investigación explicamos los cambios que existieron en las vidas de 
estas personas con esta planta como alternativa para la salud de sus familiares. 
 
Seguidamente explicaremos en que consiste el presente informe: 
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En el Capítulo I, se encuentra el planteamiento del problema y el contexto en el 
que se da la legalización y el uso medicinal del cannabis. Además la justificación 
y cuáles son los objetivos a lograr del proyecto. 
 
El Capítulo II, presenta la descripción del proyecto. 
 
 
El Capítulo III, describe la estructura del producto audiovisual. 
 
 
El Capítulo IV, explica el plan de grabación y el aspecto técnico del documental. 
 
 
El Capítulo V, es un resumen del equipo humano que se vio incluido en el 
proyecto. 
 
Y finalmente el capítulo VI, muestra el presupuesto del proyecto y las 
conclusiones a las que se llegó con esta investigación además de los archivos 

















PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
 
 




El cannabis medicinal como tratamiento para mejorar la calidad de vida en 
pacientes con enfermedades del sistema nervioso en el Perú 
 
 
1.2 Descripción del Tema 
 
1.2.1 Uso medicinal del Cannabis en la historia 
La primera mención de la planta del cannabis sativa como alternativa medicinal 
se remonta al año 2300 A.C, cuándo el emperador Chino, Sheng-Nung, 
prescribió chu-ma (cáñamo hembra) para tratar el estreñimiento, la gota, el 
beriberi, la malaria, el reumatismo y los problemas menstruales. (Alchimia web, 
2015) 
Posterior a esas fechas, en Egipto ya se hacía mención del uso medicinal del 
cannabis en el Papiro Ebers en el que se habla de las propiedades medicinales 
de esta planta. 
Asimismo, en el primer año después de Cristo, ya existía un resumen realizado 
por Pen Ts’ao Ching de recetas médicas a base de la marihuana, que era usada 
para más de un centenar de afecciones. 
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Seguidamente en el siglo II, el cirujano chino, Hua T’o usa el cannabis en forma 
de resina como anestésico. 
En el Medio Oriente, el uso del cannabis se data desde el año mil para tratar 
multitud de enfermedades. 
Según Alchimea.com, a finales de la Edad Media, el cannabis era incluido en el 
repertorio de medicación de doctores de prestigio. “William Turner, naturalista 
considerado el primer botánico inglés, ensalza sus propiedades en New Herball, 
publicado en 1538. Ni siquiera una década más tarde, el cáñamo seria 
introducido  en Chile y Perú por  los  españoles  y  un  siglo  más  tarde   






El cannabis tiene como principal función aliviar síntomas de diferentes 
enfermedades. Asimismo, se ha comprobado que su uso medicinal reduce y 
hasta genera el cese definitivo de algunos síntomas en enfermedades que 
generan dolor, trastornos del sueño, problemas gastrointestinales, desordenes 
psicológicos, anímicos y alteraciones neurológicas. 
Además, los cannabinoides en su mayoría alivian y detienen síntomas y 
enfermedades que afectan al sistema nervioso. 
Haremos mención de las principales enfermedades cuyos síntomas han sido 






Según “The National Institute of Neurological Disorders and Stroke”, la esclerosis 
tuberosa es una enfermedad que afecta el desarrollo del ser humano. 
“La esclerosis tuberosa- también llamada complejo de esclerosis tuberosa 
(CET o TSC, por su sigla en inglés) es una enfermedad genética multi- 
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sistémica poco común que causa tumores benignos en el cerebro y en 
otros órganos vitales tales como los riñones, el corazón, los ojos, los 
pulmones y la piel. Afecta comúnmente al sistema nervioso central y es el 
resultado de una combinación de síntomas, entre los que se encuentran 
las convulsiones, retrasos en el desarrollo, problemas de conducta, 
anormalidades de la piel y enfermedades renales. (…) El nombre 
esclerosis tuberosa proviene de los crecimientos en el cerebro tipo 
tubérculo, es decir, en forma de raíz, que se calcifican con la edad y se 
vuelven duros o escleróticos.” (The National Institute of Neurological 
Disorders and Stroke, 2016) 
La esclerosis tuberosa no tiene cura, Sin embargo, los pacientes que vienen 
consumiendo dosis personalizadas de cannabis han disminuido el número de 
crisis convulsivas. Además, la medicación con esta planta logró que los 
pacientes puedan reducir y hasta en algunos casos eliminar las medicinas 
convencionales de sus tratamientos. Una gran diferencia del cannabis en el 
tratamiento de esta enfermedad con la medicación tradicional es que no genera 
ningún efecto adverso. 
 
 
Síndrome de West 
 
Este síndrome es un trastorno cerebral que causa epilepsia infantil, retraso, 
desarrollo defectuoso del cerebro y desórdenes metabólicos. 
“Esto se demuestra en espasmos que duran entre 2 a 10 segundos y son 
acompañados de ausencia, alteraciones respiratorias, movimientos 
oculares y muecas. Además, los niños que presentan este síndrome 




Síndrome de Lennox 
 
Este trastorno del cerebro consta de epilepsias graves y caídas múltiples que 
generan un retardo en el desarrollo físico y mental. Estas epilepsias suelen ser 
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Esta enfermedad engloba una gran cantidad de enfermedades generadas por la 
aparición de células que crecen sin control y se dispersan en determinadas 
partes del cuerpo. 
Normalmente las células se dividen y mueren en un período de tiempo pero en 
este caso las células cancerígenas no tienen un tiempo de vida y se multiplican 
en una zona formando lo que conocemos como “tumores”. 
El tratamiento para esta enfermedad depende de que tan avanzado esté 
vinculado el tumor con los tejidos y que tipo de cáncer sea. En casos avanzados, 
las personas reciben una combinación de tratamientos que van desde la cirugía 
con quimioterapia y la radioterapia. 
Sin embargo, la destrucción de las células cancerígenas también mata o hace 
lenta la división de células sanas. Esto llega a causar efectos secundarios como 
heridas en la boca, náuseas, caída del pelo y dolores musculares. 
Con el uso del cannabis se pueden contrarrestar estos efectos secundarios. 
 
Según Adolfo Dammert, “se afirma que en el Perú el 85% de los casos se 
detectan en estados avanzados debido a la falta de cultura preventiva”, refiere el 
presidente de la Liga Contra el Cáncer. (Gestión.pe , 2016) 
 
 
Síndrome de Tourette 
 
El síndrome de Tourette es una enfermedad relacionada al sistema nervioso que 
se distingue por la repetición de movimientos, mención de palabras o sonidos 
vocales de manera continua e involuntaria en el cuerpo de un individuo. 
Según una publicación del NIH titulada “Síndrome de Tourette”, los tics se 
clasifican como simples o complejos. 
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Los tics simples se presentan como movimientos fortuitos, de poca duración y 
reiterativos. Dentro de los tics simples están los gestos, muecas, insomnio, 
balbuceos y ruidos vocales. Los tics complejos engloban conjuntos musculares, 
incluyendo muecas en el rosto junto a giros de la cabeza más contracción de 
hombros. Además, estos tics implican impulsos como toqueteo de objetos, 
brincos, dobles de cuerpo, autolesiones y hasta presentar coprolalia, que es decir 
obscenidades sin control. (National Institute of Neurological Disorders and 
Stroke, 2012) 
El cannabis es un paliativo a los signos del síndrome de Tourette, como por 
ejemplo, la frecuencia de los tics, sirve como complemento de los fármacos 





Es una enfermedad degenerativa que afecta básicamente a la pérdida de 
memoria progresivamente y otras capacidades del ser humano. 
Según el Ministerio de Salud del Perú (Minsa) el primer indicio de esta 
enfermedad es el olvido de momentos y cosas en forma frecuente, ocasionando 
problemas en sus actividades diarias. 
“También existen otros síntomas notorios como: cambios de humor o de 
personalidad, deterioro en la capacidad de movimiento, dificultad para 
comunicarse, problemas de atención y orientación e incapacidad de 
resolver operaciones aritméticas sencillas.” (MINSA, 2017) 
Según el portal Diariomedico.com.pe, se estima que “4 de cada 100 peruanos 
sería víctima de este mal y en la actualidad 75 mil peruanos padecerían esta 
enfermedad que afecta a mayores de 65 años.” (diariomedico.pe, 2016) 
El cannabis como medicina natural funciona para esta enfermedad generando 
mayor lucidez, aumento de apetito, protección y estimulo en la creación de 




Esta enfermedad del sistema nervioso se da debido a anormalidades en el 
cerebro. Cuándo se crean impulsos eléctricos entre las neuronas y el cerebro es 
incapaz de frenarlos, se generan convulsiones incontrolables en el cuerpo 
humano. 
La Fundación CANNA señala que el 1.5% de la población mundial se ve afectada 
por esta enfermedad y la tercera parte de estos casos adolece de la epilepsia 
refractaria. Lo que significa que no responden a la medicina tradicional. 
En la mayoría de los casos con esta enfermedad el cannabis reduce estas crisis 






Es un trastorno motor causado por alteraciones en el sistema nervioso. Esta 
enfermedad genera la contracción y movimiento involuntario de los músculos de 
manera permanente. Esto interfiere en los movimientos básicos del ser humano 
como el habla, la ingestión y los movimientos de las articulaciones. 
Los usuarios de los derivados del cannabis refieren una notable reducción en los 
espasmos relacionados a esta enfermedad y asimismo el alivio del dolor causado 





Esta es una de las enfermedades más comunes del sistema nervioso. Esta 
enfermedad se da a causa de una lesión en la vaina de mielina cuya función es 
transmitir los impulsos eléctricos entre las neuronas eficazmente. 
Esto genera debilidad en los músculos, problemas con la coordinación motora y 
el equilibrio, sensación de parálisis en diferentes partes del cuerpo y problemas 
con la memoria. (Medlineplus.gov, 2017) 
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Esclerosis Lateral Amiotrófica (ELA) 
 
Esta enfermedad neurológica es progresiva y destruye las células nerviosas 
causando discapacidad en las personas. El inicio de esta enfermedad muestra 
espasmos musculares, debilidad en las extremidades y problemas para hablar. 
En una etapa avanzada esta enfermedad limita la movilidad, el habla y las 
funciones vitales como engullir alimentos o respirar. (mayoclinic.org, 2017) 
Esta enfermedad no tiene cura pero los compuestos cannabinoides pueden 
retrasar la progresión de la enfermedad y aliviar algunos síntomas 
El uso medicinal del cannabis ayuda a dormir, generar relajación muscular, 
broncodilatación, reducción de la salivación y la estimulación del apetito. 





Según el libro, El Manual del Autismo de Jack E. George, el autismo se muestra 
en niños a edades tempranas. Además, se menciona que las personas que 
sufren de autismo tienen una sensación diferente de su entorno en cuanto al 
tacto, oído y visión de las cosas. 
“El diagnóstico del autismo se determina en tres áreas claves: Habilidades 
sociales, conducta y lenguaje.” (Jack E. George , 2009, El Manual del Autismo) 
El autismo se representante mediante deficiencias persistentes en la 
comunicación e interacción. 
La web RoyalQueenSeeds.es refiere que el Instituto de Investigación del 
Autismo aportó a una investigación importante en el uso del cannabis medicinal. 
“Se descubrió que empleando dosis controladas y seguras de cannabis, 
se observa una mejoría significativa en el comportamiento de algunos 
pacientes de autismo. Los comportamientos hostiles, ansiosos y 
autodestructivos parecían disminuir. Además, destacan que el autismo es 
altamente tratable, pero que simplemente las alternativas de  tratamiento 
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El Parkinson es una enfermedad neurodegenerativa que afecta al sistema 
nervioso central y se presenta como un trastorno de movimiento por la falta de 
dopamina en el cuerpo humano, lo que genera signos como rigidez muscular, 
lentitud en los movimientos, dificultad en el equilibrio, problemas de sueño y 
desviación de postura. (National Institute of Neurological Disorders and Stroke, 
2016) 
Cuando un paciente con Parkinson usa el cannabis como tratamiento médico, 
aumenta la dosis de dopamina que llega al cerebro y se ven disminuidas, hasta 
en algunos casos desaparece la discinesia (movimientos involuntarios del 
cuerpo). 
La depresión es uno de los síntomas que afecta a los enfermos de Parkinson, 
esto hace que se genere una negativa por mejorar y el cannabis funciona como 
regulador de estado de ánimo. 
 
 
1.2.3 El sistema endocannabinoide y los componentes de la marihuana 
 
El sistema endocannabinoide es el sistema de comunicación intercelular de 
nuestro cuerpo y se relaciona con los procesos autoregulatorios del mismo, como 
el control del PH (Potencial de Hidrogeno), control de la temperatura o el 
equilibrio del nivel de azúcar en nuestra sangre. Interviene de manera vital en un 
sinfín de procesos en el organismo como la neuroprotección, coordinación 
motora, control del dolor y del apetito. 
Además, el equilibrio de diferentes funciones biológicas, llamado homeostasis, 
cumple su función en conjunto con el sistema endocannabinoide del cuerpo. 
Según el Dr. Ethan Russo, neurólogo y director de investigaciones de Phytecs, 
explica en su teoría de la deficiencia en el sistema endocannabinoide, que los 
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cuerpos que tienen una deficiencia en la producción de una cantidad adecuada 
de endocannabinoides conllevan a una variedad de condiciones en la salud. 
Además, señala que esta deficiencia en el sistema endocannabinoide se ha 
relacionado con diferentes afecciones en el cuerpo. 
“Se producirían múltiples trastornos en todo el cuerpo, particularmente la 
aparición de dolor donde no debía haberlo, alteraciones sensoriales, 
trastorno de la función gastrointestinal y problemas del estado de ánimo, 
entre otros. Esta situación parecía ajustarse a una serie de enfermedades 
en las que nuestro tratamiento convencional había arrojado poco 
beneficio. Entre estos, los principales eran la migraña, la fibromialgia y el 
síndrome del intestino irritable.” refirió el Dr. Ethan Russo en una 
entrevista con la fundación CANNA . (Fundación CANNA, s.f.) 
Según el neurólogo, un cuerpo que no produce naturalmente los 
endocannabinoides, puede acudir a los suplementos encontrados en el 
cannabis. 
El THC (tetrahidrocannabinol) y el CBD (cannabidiol) son dos de los más de cien 
cannabinoides que la marihuana contiene y que al ser vinculados con el sistema 
endocannabinoide activan los diferentes beneficios psicoactivos y medicinales 
del cannabis. 
Estos beneficios ya se han determinado en algunas enfermedades según el 




1.2.4. Situación en Latinoamérica 
 
En un contexto mundial, los países que aprobaron la legalización de la 
marihuana en su uso medicinal son México, Canadá, 16 estados de EEUU, 
Portugal, Israel, Jamaica, Corea del Norte, Croacia, Republica Checa, 
Dinamarca y Reino Unido. Dentro del continente de América del Sur son ocho 
los países que ya incluyen la legalización de la marihuana en su uso medicinal, 
hablamos de Uruguay, Brasil, Puerto Rico, Chile y Colombia, Argentina, 




En 2015, Chile aprueba el uso medicinal del cannabis y despenaliza el mismo en 
su uso terapéutico. Esto se estableció en un decreto del Ministerio de Salud bajo 
el gobierno de la ex Presidenta, Michelle Bachelet. 
Según el decreto que afirma la venta de cannabis por farmacias, este se realizará 
previa receta médica. 
“De este modo, se establece que las especialidades farmacéuticas que 
contengan cannabis, resina de cannabis, extractos y tinturas de  
cannabis podrán expenderse al público en farmacias o laboratorios 
mediante receta médica retenida con control de existencia.” (art. 23 inciso 




El 10 de Diciembre del 2013, Uruguay fue el primer país en Latinoamérica en el 
que se legalizó el uso de marihuana para fines medicinales. Con la 
reglamentación de esta ley en Mayo del 2014, las personas tienen tres maneras 
de obtener la planta. La primera con el autocultivo que les permite la tenencia de 
hasta 6 plantas por persona, la segunda opción es pertenecer a un colectivo de 
cannabis con un máximo de 45 integrantes y la tercera es adquirirlo en farmacias. 
En dicho país la fiscalización del cannabis se encuentra a cargo del Instituto de 
Regulación y Control del Cannabis (IRCCA), que se encarga de la regulación de 
cualquier actividad del cannabis en su uso terapéutico y científico. 
A pesar de ser el pionero en la legalización del cannabis en Latinoamérica, no 
es hasta el 19 de Diciembre del 2017 que se empezó a vender en farmacias, con 




Desde el 2016, la ley 11.343 en Brasil, se prohíbe la siembra, cultivo, cosecha  
y explotación del cannabis, excepto en el caso de autorización legal con fines 
17  
medicinales y científicos. Es decir, el cultivo no ha sido autorizado para ninguna 
institución de investigación. 
Sin embargo, se permite la importación de medicamentos que contengan los 
componentes del THC y CBD. 
“EL 17 de Mayo el cannabis es reconocido como planta medicinal en la lista 
nacional de plantas medicinales, bajo una resolución dada por Agencia Nacional 





Fue en el 2015 que se autorizó el uso del cannabis en Puerto Rico, y en julio del 
2017, la ley 42-2017, fue firmada por el gobernador Ricardo Rosselló Nevares 
para implementar el estudio, desarrollo e investigación del cannabis. 
Puerto Rico tiene una visión económica en la reglamentación de esta planta, ya 
que con ella busca generar empleos y combatir la  crisis que viene sufriendo.  
El cannabis medicinal está aprobado para 16 enfermedades o condiciones y los 
pacientes deberán formar parte de una lista que los autoriza obtener este 
medicamento bajo una receta médica que incluya la planta en su tratamiento. 
(Elnuevodia.com, 2016) 
Cabe resaltar que el autocultivo y el uso psicoactivo de la planta del cannabis 





En Colombia se permite cultivar, producir, fabricar, exportar, importar y usar el 
cannabis y sus derivados con fines estrictamente médicos y científicos. 
Todo esto bajo la normativa del decreto 613, emitido el 10 de abril del 2017, 
dónde se establece qué semillas se deben comercializar, cuál es el proceso por 
el cual se puede permitir el cultivo del cannabis y qué productos medicinales se 
pueden crear a partir de esta planta. (Elcolombiano.com, 2017) 
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Argentina 
El 29 de Marzo del 2017, es aprobado el uso medicinal y terapéutico del cannabis 
bajo la ley 23, 737. En esta ley se define que la planta de marihuana podrá ser 
usada legalmente por pacientes. Dicha ley fue reglamentada en setiembre del 
mismo año por el presidente Mauricio Macri. Otro punto a tomar en cuenta es 
que en Argentina, sigue siendo penalizado el autocultivo ya sea por parte de 
algún colectivo o cultivo solitario. 
Las personas que estén registradas en el programa sanitario, organizado por el 






Recientemente se ha incorporado la Ley Nº 6007 que autoriza a comenzar la 
investigación de la planta en su uso medicinal para conocer los efectos 
terapéuticos y analgésicos del cannabis y sus derivados. Sobre todo para el 
tratamiento de enfermedades y síntomas provocados por enfermedades graves. 




1.2.5 Situación en el Perú 
 
1.2.5.1 Aspecto Legal 
 
El 20 de Octubre del 2017, el Pleno del Congreso de la República aprobó por 
mayoría la ley que autoriza el uso, importación, la investigación y 
comercialización del cannabis con fines medicinales. (Ver anexo 3) 
 
 
• Puntos importantes: 
 
a) Uso y comercialización 
 
La ley permite el uso, la investigación, importación y comercialización de la 
marihuana con fines medicinales y terapéuticos. 
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b) Investigación y producción 
 
Se permitirá que las entidades públicas y privadas puedan generar y suministrar 
de materiales para realizar la investigación de los componentes del cannabis 
únicamente con fines medicinales. 
El poder ejecutivo se encargará de seleccionar y autorizar qué entidades tendrán 
el permiso para realizar esto. 
c) Empadronamiento de pacientes 
 
Se creará un registro reservado de pacientes para el uso del cannabis mediante 
un padrón organizado por el Ministerio de Salud. Este formato tendrá que tener 
en cuenta información como el tipo de enfermedad que tiene el paciente y el 
médico tratante hasta la actualidad. Además se observará qué tipo de dosis 
necesitaría y qué tan frecuente usará el medicamento. 
d) Vendedores 
 
Se creará un registro de permisos de importación tanto para personas naturales 
o jurídicas. De igual manera, las entidades que deseen realizar la producción e 
investigación también deben estar registradas. 
e) Investigación en universidades 
 
El Poder Ejecutivo otorgará licencias a las universidades que realicen 
investigaciones agrarias y de salud. Estas universidades deberán contar con 
laboratorios aprobados y podrán tener licencia para importar y producir. 
f) Evaluación anual 
 
El Ministerio de Salud deberá coordinar con otras entidades una evaluación 
anual sobre la aplicación de la ley para concluir si es que se deben o no realizar 
modificaciones. 
g) Código penal 
 
El artículo 299 del Código Penal será modificado para que la posesión del 
cannabis con fines medicinales no sea ilegal. Se debe tomar en cuenta que la 





1.3.1 Formulación del problema 
 
 
¿Favorece la inclusión del uso medicinal del cannabis al tratamiento de 
personas con enfermedades que afectan al sistema nervioso? 
 
 
1.3.2 Descripción del problema 
 
El inicio de este tema en el Perú se remonta desde el 2015 cuando se crea 
“Buscando Esperanza”, un grupo colectivo de madres con hijos padecientes de 
enfermedades degenerativas que afectan al sistema nervioso, como por 
ejemplo, esclerosis tuberosa, síndrome de Lennox, epilepsia refractaria, entre 
otros. 
Las madres de “Buscando Esperanza” han tenido una lucha diaria para darles 
calidad de vida a sus hijos. Desde el momento que supieron el diagnóstico de 
sus familiares usaron fármacos en grandes cantidades para contrarrestar los 
síntomas. Sin embargo, estos medicamentos les han ocasionado efectos 
secundarios como hígado graso, falta de apetito, daños en el nervio óptico y otros 
efectos adversos que empeoraron la condición de los enfermos. 
Debido a que la salud de los pacientes no mejoraba y algunos se mostraron 
fármaco resistentes, las madres optaron por buscar alternativas de tratamientos 
medicinales para sus hijos y es así que encuentran el cannabis o marihuana en 
su uso medicinal. 
Desde entonces esta medicina natural se ha convertido en el único tratamiento 
esencial para ellos. Son muchas las mejoras que se manifiestan y la importancia 
se da en que el cannabis les ha aportado una mayor calidad de vida a los 
pacientes y por consiguiente a sus familiares. 
Si bien es cierto que el uso de la marihuana como medicina ya se legalizó en el 
Perú, este medicamento aún no es incluido en tratamientos de enfermedades 
que afectan el sistema nervioso, ya que en los hospitales se centran en recetar 
fármacos convencionales como primera opción a estos diagnósticos, bien sea 
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por desconocimiento y hasta estereotipos sobre la marihuana, tales como la 
adicción y la sobredosis. 
El problema se centra en que la sociedad no se atreve a probar el uso medicinal 
del cannabis y como consecuencia todavía existen muchos pacientes que aún 
no toman en cuenta un tratamiento médico en base al aceite de cannabis. 
 
 
1.3.3 Testimonios documentales 
 
Caso 1: Ana Álvarez, mamá de Anthony, paciente de esclerosis tuberosa y 
síndrome de Lennox. 
Ana Álvarez es madre de Anthony, un joven diagnosticado con esclerosis 
tuberosa desde los 4 años. Dicha enfermedad se empezó a mostrar en él cuando 
le aparecieron manchas blancas en la piel. Anthony inició con convulsiones muy 
leves que al pasar de los años se tornaban más frecuentes y complicadas. 
Además mostraba retardo, dificultad para su desarrollo social y para la mamá de 
Anthony y su familia completa, fue un diagnóstico que les cambiaría la vida. Al 
ser una enfermedad neurodegenerativa involucraba estar pendiente de él las 24 
horas del día. 
Cuando Ana Álvarez asume la enfermedad de su hijo, no existió nada que la 
detenga para poder verlo sonreír y fue así como probó infinidad de medicinas 
para el mal de Anthony, algunas lo ayudaban a detener ciertos síntomas pero 
también tenían efectos adversos como hígado graso y crisis convulsivas más 
agresivas y continuas. 
En un momento de la vida de Anthony, cuando cruzaba los 14 años, empezó a 
tener crisis psiquiátricas. Ana, al ver que su hijo a pesar de ser atendido y 
medicado por doctores, no mostraba ninguna mejora y al contrario empeoraba, 
decidió apostar por el cannabis como medicina natural ya que había escuchado 
que aminoraba muchos signos de la esclerosis tuberosa. 
La primera vez que la señora Ana le da cannabis a Anthony fue en un mate que 
tuvo como efecto un día entero sin ninguna convulsión, ese cambio la impulsó a 
seguir investigando porque sentía que ese era el camino correcto para encontrar 
una esperanza para su hijo. 
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Anthony siguió con su tratamiento en base a resina de cannabis, las 
convulsiones se aminoraron tanto que llegaron a reducirse entre una o tres veces 
al año, ya no existía ningún signo de agresividad. Anthony empezó a socializar 
con muchas personas, volvió a hablar, a caminar sin ayuda y dejar la silla de 
ruedas. En la actualidad, Anthony es un niño que le gusta mucho ver la televisión 
y tiene muchas ganas de mejorar, porque es él mismo quien no quiere volver a 
temblar. 
La señora Ana cuenta que desde entonces, con un grupo de madres, formaron 
un colectivo llamado “Buscando Esperanza”, empezaron a tocar puertas, hacer 
plantones y marchas para que el proyecto de ley que legaliza el cannabis como 
medicina sea aprobado. 
Durante este proceso entre la lucha por una ley que reconozca las necesidades 
de los pacientes y la de las madres, un 8 de Febrero del 2017, en el distrito de 
San Miguel, se realiza un allanamiento en un laboratorio dónde madres de 
“Buscando Esperanza” procesaban el cannabis para uso medicinal. La policía 
incautó 7 plantas de marihuana en el proceso. 
El 16 de Noviembre del 2017 se promulga la ley que autoriza el uso terapéutico 
del cannabis, ley que para las madres contempla muchos vacíos, el principal es 
que no autoriza el autocultivo personal o asociativo y dicho punto dificulta el 
tratamiento de sus hijos porque esta medicina es totalmente personalizada y si 
se iniciara la circulación de esta con dosis estándar, no tendría los resultados 
favorables en los pacientes. 
 
 
Caso 2: Dorothy Santiago, mamá de Rodrigo diagnosticado con esclerosis 
tuberosa y síndrome de West. 
Dororthy Santiago tiene seis años en la lucha diaria por darle una vida saludable 
a su hijo. Ella se enteró del diagnóstico de Rodrigo por unas manchas blancas 
que le notó en sus primeros meses de vida. Así fue que acudió a varios doctores 
que no encontraban ninguna gravedad en dichas pigmentaciones en la piel y que 
ellos señalaban como lunares de colores. Sin embargo, un médico le dijo que 
podrían ser manchas relacionadas a algún trastorno neurológico. Con esa 
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preocupación, Dorothy lleva a Rodrigo al neuropediatra que lamentablemente 
confirma el diagnóstico de su hijo, tenía esclerosis tuberosa y síndrome de West, 
enfermedad que empezó a aparecer a los tres meses en que Rodrigo tiene su 
primera convulsión. 
Dorothy, aceptando la enfermedad de su hijo, sigue todos los tratamientos 
recetados por los médicos pero no veía mejoras. Rodrigo seguía perdido, con 
miedo cada vez que llegaba una convulsión, no tenía apetito, no caminaba y sus 
crisis solo aumentaban. Es así como un día casualmente mientras intentaba 
darle la medicina aplastada a Rodrigo, se le derrama un jarabe en las manos y 
al rosarse el rostro con ellas, sintió un ardor que ella describe como horrible. 
Desde ese momento eliminó toda medicina convencional en la vida de Rodrigo. 
Junto a la señora Ana Álvarez optaron por tratar a sus hijos con aceite de 
cannabis y rápidamente vio la mejora de Rodrigo, tuvo más apetito, pudo 
caminar, sonreír y dejo de convulsionar, empezó a dormir, aminoro las crisis, se 
paró con más firmeza, fue capaz de fijar su atención en las cosas y logró hablar. 
En el colectivo Buscando Esperanza, lucharon con marchas, plantones, tocaron 
las puertas del MINSA y el congreso. Nunca fueron escuchadas, hasta que 
sucedió lo del allanamiento. 
Aprobada la ley en Noviembre 2017, Dorothy cree que el autocultivo es la única 
manera que Rodrigo siga mejorando y deteniendo todos los signos de la 
esclerosis tuberosa que padece. 
A raíz del uso del Cannabis la señora Dorothy asegura que la vida de Rodrigo 
es otra, su familia puede ahora realmente tener actividades normales, sin 
ninguna restricción y solo con el fin de disfrutar la vida. 
 
 
Caso 3: Aydé Farfan, mamá de Alexandra Reaño Farfán 
 
Alexandra tiene 17 años y desde los 7 años sufre de epilepsia refractaria. Se 
creía que esta enfermedad se dio a causa de alguna caída cuando era bebé y 
que esto habría ocasionado alguna lesión cerebral pero aún se desconoce la 
causa real que produce sus crisis convulsivas. El tratamiento que llevaba 
Alexandra se basaba en 18 fármacos diarios entre los que estaban la 
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carbamazepina, keppra, topiramato, clonazepam, lamotrigina, entre otros. Estos 
fármacos tenían diferentes reacciones adversas en Alexandra, como la ausencia 
de la menstruación por meses, encías hinchadas, labios rajados, dilatación de la 
pupila izquierda, ocasionando ceguera y sin mostrar algún resultado positivo con 
la cantidad excesiva de medicinas que consumía. 
La situación que le dio un giro a la salud de Alexandra fue que estuvo a punto 
de ser operada y los doctores solo mostraban los perores panoramas de su 
futuro. Decían que podría quedar postrada en una cama, parapléjica e incluso 
no se aseguraba que dejaría de tomar las pastillas. Para Aydé Farfán, estas no 
eran opciones de vida para Alexandra, así que decidió buscar otra manera de 
darle una mejor calidad de vida a su hija. La señora Aydé encontró un médico 
que le ofrecía ayudar a su hija, reduciéndole las dosis de 17 fármacos a 4y aun 
así no se mostraron mejorías en ella. 
Debido a la condición de Alexandra, ella estaba exonerada de deportes, no podía 
agitarse porque le generaba crisis convulsivas, no podía bailar a pesar de que 
le gustaba hacerlo, tenía que estar tranquila para no tener espasmos. 
Entonces Aydé, a raíz de un reportaje, escucha del cannabis y como este ha 
venido reduciendo convulsiones a pacientes, por lo que empezó a investigar más 
sobre la planta y como en otros países iba funcionando para diferentes 
diagnósticos así que decidió probarlo en su hija. 
Al iniciar con el tratamiento de resina de cannabis en septiembre del 2016, 
Alexandra empezó a mostrar resultados inmediatos, ya que no había riesgo de 
caídas en cualquier situación por el control que el cannabis proporcionaba en su 
cuerpo. Las convulsiones iban reduciéndose progresivamente y el cannabis 
podía detenerlas en el instante. 
En la actualidad, Alexandra convulsiona cada 3 días o una vez a la semana, de 
lo antisocial que era por su propia enfermedad, empezó a tener amigos, baila 
en público y hasta puede cantar. Para la señora Aydé, era una alegría 
inexplicable cuando vio bailar en Navidad del 2016 a Alexandra con su papá. 
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Alexandra ha probado ya 3 cepas de marihuana, al inicio consumía mayor dosis 
de CBD y en la actualidad toma THC, 6 gotas por la mañana, 7 por la tarde y 8 
por la noche. 
Respecto a la ley que autoriza el uso del cannabis medicinal, la señora Aydé 
considera que el no tomar en cuenta el autocultivo deja a las madres 
promovedoras de la ley atadas de pies y manos, porque el estado al querer 
monopolizar esta planta, hará que sea inaccesible para sus hijos y peor aún, no 
podrán dar con la dosis indicada. Para la señora Aydé, no se debe esperar que 
el cannabis sea el último recurso de vida de un paciente, si no que se debe 
incluir en los tratamientos de pacientes convulsivos como primera opción. 
 
 
Caso 4: Luis Kaqui, integrante del club Cannabis medicinal Perú y 
consumidor de aceite de cannabis. 
El señor Luis Kaqui tiene un diagnóstico de 3 hernias discales en la zona lumbar, 
artrosis en la columna, en las rodillas y psoriasis desde el 2011. 
Su medicación era dicoflenaco, coloneurobión, pregabalina y arcoxia y todos 
estos medicamentos agravaron la gastristis que el padecía. 
Luis Kaqui encuentra el cannabis en búsqueda de ayuda para su nieta, Alanna, 
quien nació con una lesión cerebral y síndrome de West. Este era un diagnostico 
severo, intratable e incurable para los médicos, y el señor Luis acudió a todos 
los hospitales de Lima buscando algún indicio de esperanza de vida. De esta 
manera llegó al hospital de Ciencias Neurológicas, El Mogrovejo, dónde le dieron 
la última estocada, le dijeron que entre el 30 al 40 % de los niños con síndrome 
de West mueren antes de cumplir los dos años y si es que no fallecen, nunca 
llegan a caminar, hablar y cuentan con retraso mental. Nunca conforme con este 
tipo de diagnósticos, importó medicinas del extranjero que no mejoraban la 
situación de Alanna. Su vida desaparecía delante de sus ojos, dejó de agarrar 
objetos, dejó de reír, llorar, perdió la fijación de la mirada, sus ojos se voltearon 
para atrás y su cabeza empezó a colgar. Así continuó durante dos meses con 
los fármacos que no mejoraban su situación. 
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Sin embargo, continuó investigando y encontró el caso de la niña Charlotte de 
EEUU, que sufría de síndrome de Dravet, un tipo de epilepsia similar a la de su 
nieta y que se trataba con aceite de cannabis. Continuó investigando más sobre 
la planta y sus propiedades así que decidió importar un frasco de resina de 
cannabis de EEUU. 
Alanna comenzó a ser medicada con cannabis desde el 5 de octubre del 2015. 
Así comenzó con una gota en la mañana y otra en la noche. Las dosis fueron 
aumentando según su peso y el cambio fue notable. Ella tenía 150 convulsiones 
al día y ahora no tiene ninguna convulsión. Además comenzó a caminar y podía 
decir palabras completas. Le gusta cantar y tiene todo su sistema cognitivo y 
reflejos presentes. Pasó de casi estar en un estado similar al vegetal a ser una 
niña normal. 
Luis Kaqui, al ver los resultados en su nieta y leer en internet que el cannabis 
también tenía resultados efectivos en enfermedades dermatológicas y de artritis, 
decidió probarlo en él mismo y efectivamente se notaron los cambios. Ahora 
podía caminar más de 3 cuadras sin ningún malestar y desaparecieron los 
movimientos involuntarios que eran un inicio de Parkinson. Su sistema 
inmunológico es estable y en cuanto a la psoriasis, el cannabis ha logrado que 
lo tenga controlado en un 70% y se ha eliminado toda picazón que antes 
presentaba. 
Para adquirir aceite de cannabis el señor Luis Kaqui no puede optar por el 
autocultivo por las caracterizas de su casa y por la ilegalidad del cultivo. Así como 
él, un grupo de madres pasaba por la misma situación y crearon el colectivo 
“Cannabis Medicinal, una luz de esperanza”. Esta organización, junto a más 
colectivos a favor del cannabis medicinal, acudieron a marchas y plantones hasta 
que se logró aprobar la ley que autoriza el uso medicinal del cannabis. Sin 
embargo, no se menciona el cultivo asociativo que es lo que el colectivo reclamó 
y que no sea solo autorizar a los laboratorios y farmacias como contempla la ley 
actualmente, eso dejaría afuera a todas personas que pelearon por esta ley y lo 
que les quedará será seguir en la ilegalidad. 
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Para el señor Ned, el aceite de cannabis debe ser una alternativa o tratamiento 
de primera línea, inclusive él cree que cualquier persona mayor a 40 años debe 
consumirlo para tener una vejez sin enfermedades. 
 
 
Caso 5: Paola Raymundo, mamá de Mario Angel Suarez Raymundo. 
 
Paola se enteró de la enfermedad de Mario cuando al año y ocho meses le ponen 
la vacuna de varicela. Posterior a ello se enferma de fiebre y desde ese momento 
empezó a convulsionar todos los días. Acudiendo a médicos, el primer 
diagnóstico fue el síndrome de West que son convulsiones con mayor control 
pero con el tiempo las convulsiones de Mario eran más severas, y el diagnostico 
final fue el síndrome de Lennox Gastault. 
El tratamiento de Mario constaba de 18 pastillas al día, tomaba vigamatrina, 
tiracetam , topiramato, clonazepam , amotrigina e incluso fue a Chile a traerle 
ampollas de ACTH ( una hormona para combatir la epilepsia). Los efectos 
adversos de estas pastillas llegaron a disminuir el sentido de la visión, el Valprax 
le destruía el hígado y por eso ahora su hijo tiene el hígado graso, también vivía 
dopado, tenía una mirada perdida, a raíz de tomar corticoides para que no 
convulsione. 
Paola cansada de que las medicinas no favorecían a su hijo, descubrió que 
existían pacientes convulsivos que venían usando cannabis y decidió ir a una 
charla sobre el cannabis en el Colegio Médico del Perú. 
Para Paola y su familia era un dolor diario ver a Mario sufrir convulsiones tan 
fuertes y con tanta frecuencia que le ocasionaban caídas que lo llevaban siempre 
en el hospital. En algunas de estas crisis sufría contracciones que eran tan 
fuertes que le causaban vómitos y él podía hasta ahogarse con ellos. Paola relató 
que en situaciones como esta corrían al hospital para que le pongan oxígeno y 
limpien el vómito para que no se ahogue. Por estas situaciones, Paola y Mario 
se mudaron frente al hospital Rebagliati. 
Mario inició su tratamiento con cannabis probando diferentes cepas de 
marihuana y pasó de tener 130 convulsiones y 200 espasmos a 60, luego 30, 10 
y hasta 5 convulsiones al día. Ya tenía mayor apetito, aprovechaba las terapias, 
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empezaba a caminar, balbucear, conciliar el sueño y Paola, bajo supervisión 
médica, fue quitándole las medicinas convencionales poco a poco. 
En la actualidad está llevando un tratamiento en base a cannabis que consiste 
en 3 gotas al día, una en la mañana, una en la tarde y otra en la noche. El aceite 
que toma Mario es la mezcla de varias cepas, viene con este tratamiento desde 
el 11 de Febrero del 2017 y desde ese momento Mario no ha vuelto a tener 
espasmos ni convulsiones, sus mejoras han sido mucho más notorias y 
prácticamente se desarrolla como un niño normal. Los años anteriores fue a un 
colegio especial y ahora tiene la aprobación para ingresar a un colegio regular. 
Ahora la familia de Paola encontró estabilidad emocional porque Mario es un 
niño que puede jugar en el parque con otros niños sin riesgo a caerse, golpearse 
y puede mantener algún punto de atención en la televisión o celular. 
Paola, al igual que todas las madres de colectivos pro cannabis, espera solo una 
cosa de la reglamentación, incluir la legalidad del autocultivo o cultivos 
asociativos ya que como todas manifiestan, esta medicina no es estandarizada, 
son diferentes cepas y dosis para cada paciente y para que se llegue a la 
medicina ideal para cada paciente se tiene que probar y debe ser accesible 
económicamente. 
Paola menciona que el neurólogo de Mario le deriva pacientes fármaco 
resistentes para que los oriente sobre el uso medicinal de la marihuana y que si 
fuera por el doctor, recetaría cannabis en vez de la medicina convencional. Para 
ella solo hay una prioridad y esta es la salud de su hijo y los niños que puedan 
mejorar mediante esta planta. 
 
 
Entrevista 1: Congresista Alberto de Belaunde, promotor de la Ley que 
legaliza el cannabis en su uso terapéutico. 
La entrevista al congresista Alberto de Belaunde se dio por su acercamiento a 
las personas beneficiadas con la ley del uso del cannabis con fines medicinales 
y su protagonismo en la aprobación de esta misma. 
Explicó que la legislación sobre el cannabis medicinal fue una idea que surgió 
desde el comienzo de su gestión parlamentaria y que era uno de los proyectos 
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que quería impulsar. Inclusive resaltó que cuándo el comentaba su idea a 
algunos colegas, este era visto como un tema abstracto o exótico, más como 
para un debate académico. 
Sin embargo, él tomaba en cuenta dicho tema como un debate relevante con 
miras a que se vuelva una realidad. 
El Congresista explicó que su acercamiento hacía la organización, “Buscando 
Esperanza”, se dio en base a una nota en la revista “Somos” donde se había 
tocado el tema de la existencia de asociaciones de familias que cultivan el 
cannabis con fines medicinales en el Perú. Alberto de Belaunde refirió que al 
buscar a la asociación “Buscando Esperanza”, logró concertar una reunión con 
estas madres para dentro de una semana desde la fecha en la que conversaron. 
Entre esos días ocurrió un incidente en San Miguel, un fin de semana la policía 
allanó una casa dónde se estaba procesando el cannabis para su uso medicinal 
e incautó todo el material que usaban estas madres para la salud de sus hijos. 
De Belaunde resalta que a raíz de este suceso se dio pie al debate coyuntural 
en el Perú sobre la legalización del cannabis con fines medicinales. 
Además explicó el contexto internacional en el que se encuentra nuestro 
continente en el ámbito del uso del cannabis medicinal. 
Por otro lado reiteró su preocupación por que aún no se da la reglamentación de 
la ley y aseguró que si existe una demora es para que pueda favorecer y lograr 
que la ley especifique mejor cada uno de los puntos que quedan al aire. 
Menciona que no debería haber trabas ni obstáculos de parte de otras 
autoridades políticas. 
Asimismo hizo hincapié que el uso medicinal se puede diferenciar del creativo 
en la sociedad dando la información adecuada. Resaltó que los efectos 
recreativos están muy diferenciados del uso medicinal. 
Añadió que debe existir un registro médico de los pacientes y espera que el 
trámite para conseguir el aceite de cannabis no genere obstáculos o molestias a 
los pacientes y familiares de pacientes. 
De Belaunde explicó de manera simple y concisa los puntos clave para entender 
la ley ya promulgada. 
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Recalcó que se autoriza la importación, producción nacional por el estado y las 
empresas farmacéuticas. La investigación por universidades privadas o públicas 
y recalcó que la solicitud del autocultivo es un tema complicado ya que sería 
difícil fiscalizar. 
También resaltó que la ley se dio con un fin, la calidad de vida, y que los 
congresistas no pueden sostener una posición si no han hablado con las 
personas perjudicadas o beneficiadas por un proyecto de ley. Para Belaunde es 
un tema muy importante el acercamiento de las autoridades a la población. 
 
 
Entrevista 2: Neuropediatra, Carlo Botto. 
El doctor Carlo Botto, explica que el cannabis como medicina se usa hace más 
de 5000 años en la historia. 
Por medio de las investigaciones, se sabe que la planta del cannabis cuenta 
con muchos componentes, los principales son el THC que tiene el efecto 
psicoactivo y CBD, que es usado para tratamientos médicos. El Doctor Botto, 
señala que estos componentes cuentan con terpenos que calentados a cierto 
número de grados, sirven para diferentes tipos de males, como el parkinson, 
migraña, problemas neoplásicos, y muchas enfermedades que se encuentran 
en evaluación. 
El doctor argumenta que el cuerpo humano reacciona al componente del 
cannabis, ya que el hombre tiene receptores endocannabinoides , que se 
encargan de la regulación de diferentes funciones, como la atención, equilibrio, 
coordinación de movimiento motores, además regula  el hipotálamo, 
problemas con tiroides y que por un caso clínico él ha comprobado que regula 
enfermedades de la piel. 
El signo que disminuye mayormente con el consumo del cannabis, son las 
convulsiones, según la experiencia del doctor Botto, un 80 % de sus pacientes 
han respondido a las primeras dosis del medicamento y un 5 y 10 % no 
responden a la primera. 
El Neuropediatra Carlo Botto, asegura que esta medicina natural no debería ser 
tomada como la última opción en un tratamiento médico, ya que si funciona tan 
bien porque no puede ser la primera. 
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Entrevista 3: Milton Rojas, especialista en del Centro de Información y 
Educación para la Prevención del Abuso de Drogas. 
Milton Rojas, como representante de CEDRO, explicó la posición de la 
institución respecto al uso medicinal del cannabis. 
“En ningún momento hemos estado contra el proyecto, CEDRO, ha 
acompañado este proceso con una opinión técnica y científica, pero también es 
conocida la posición de CEDRO en el ámbito lúdico y recreacional, estamos en 
total desacuerdo del consumo totalmente libre, sin embargo el Perú no 
criminaliza a el consumo de marihuana, el usuario puede portar hasta 8 
gramos” refirió el especialista. 
Asimismo mencionó que aprueba y comparte la ley que se promulgó el Octubre 
pasado, y es de su conocimiento que existe grupos colectivos de madres que 
vienen luchando por la legalización del autocultivo. 
“Nosotros no estamos de acuerdo con los clubs cannabicos y el autocultivo, por 
algunas razones importantes que hay que simplificar. El Perú 
desgraciadamente tiene un enorme problema de narcotráfico, informalidad y 
corrupción, entonces el dejar totalmente libre el autocultivo y clubes cannabicos 
,es muy riesgoso para un país como el nuestro, se puede filtrar con mucha 
facilidad a personas con intensión de hacer un uso irresponsable o con fines 
lúdicos, nosotros estamos totalmente de acuerdo con la norma donde el 
estado tiene que asumir toda la cadena de producción” 
Dentro de su testimonio, afirma que efectivamente el cannabis si les da mayor 




Demostrar que el tratamiento en base al aceite de cannabis ayuda a mejorar la 
calidad de vida en pacientes con enfermedades relacionadas al sistema 
nervioso. 
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1.4. Justificación de la investigación 
 
1.4.1 Factores Internos 
Motivación 
El cannabis en su uso medicinal, viene mejorando la vida de pacientes y familias 
enteras, reduciendo síntomas que afectan su calidad de vida. Gran parte de la 
sociedad peruana aún desconoce los beneficios medicinales de la marihuana, a 
pesar de que este año Latinoamérica se viene consolidando como referente de 
la legalización para el uso medicinal de la marihuana. 
Nuestra entera motivación está en mostrar a la población peruana, que la vida 
de pacientes con enfermedades que afectan al sistema nervioso ha mejorado 





Siendo bachilleres en la carrera de Ciencias de la Comunicación con la 
especialidad en Periodismo y Audiovisuales nos sentimos con la capacidad, 
experiencia universitaria y laboral para realizar este proyecto audiovisual que 





Para la realización de este proyecto audiovisual contamos con los equipos 
audiovisuales necesarios, ingresos económicos y disponibilidad de tiempo. 
 
 
1.4.2. Factores externos del problema 
Importancia 
Creemos que el tema tiene una importancia coyuntural, a raíz de la legalización 
del cannabis en su uso medicinal, en diferentes países de Latinoamérica y en el 
Perú. 
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Es muy importante que la población reconozca que la planta de marihuana tiene 
usos medicinales y no solo recreativos, y que este uso viene mejorando la vida 
de muchos pacientes con enfermedades como esclerosis tuberosa, síndrome de 
Lennox, síndrome de West, cáncer, síndrome de Tourette, Alzheimer, epilepsia, 
espasticidad, esclerosis múltiple, esclerosis lateral amiotrófica (ELA), autismo, 
Parkinson, entre otros. 
En necesario que el estado peruano, informe sobre los beneficios del cannabis 
para la salud y que desmienta los estereotipos generados por la sociedad sobre 
el mal uso de esta planta. 
Toda persona tiene derecho a tener una calidad de vida estándar y el cannabis 
en su uso medicinal viene siendo un factor importante en la vida diaria de 
pacientes con enfermedades neurodegenerativas. 
Es importante que este documental esclarezca la situación de estas familias y 
la necesidad del cannabis como beneficio para la salud. Además, hacer conocer 
que el cannabis no tiene que ser la última opción, si no que se sepa que esta 
planta es tan o más eficaz que la medicina tradicional y no tiene efectos 
secundarios. 
A través de este proyecto queremos concientizar a la sociedad sobre el tema y 




Actualidad o Vigencia 
 
El tema a desarrollar viene tomando relevancia durante los últimos tres años. Sin 
embargo, fue en el 2017 donde a raíz de una intervención policial, se da a 
conocer que un grupo de madres pertenecientes a un colectivo, denominado 
“Buscando Esperanza”, contaban con un laboratorio donde cultivaban y 
procesaban la marihuana para fines medicinales. Es entonces que el tema rebotó 
en medios tradicionales y digitales. 
Desde ese acontecimiento, se reveló que en nuestro país la marihuana venía 
siendo usada con fines medicinales. Se generó un debate, entre los que estaban 
34  
a favor de su uso medicinal y los que consideraban la planta con un solo fin, su 
uso recreativo. 
El 5 de Abril del 2017 el congresista Hernando Ismael Cevallos Flores, presentó 
el proyecto de ley que regula el uso medicinal del cannabis en el Perú. Posterior 
a esto, se debatió el tema y el 20 de Octubre del mismo año, con 64 votos a 
favor, 4 en contra y 3 abstenciones, se aprueba la ley. 
El 16 de Noviembre, el presidente del Perú, Pedro Pablo Kuczynski, promulgó 





Contamos con testimonios, especialistas y activistas, quienes nos facilitan la 
información sobre las experiencias en el desarrollo de este tema vinculado al 

























El proyecto es un documental audiovisual que muestra la realidad de m 
de familia, cuyos hijos padecen de enfermedades que afectan al sistema 
nervioso. Ellas encontraron una alternativa natural en el cannabis para aliviar 
síntomas que les impedía mantener una calidad de vida aceptable. 
 
Así mismo, se explicará cómo es que los pacientes reaccionan ante esta 
medicina alternativa, por medio de entrevistas a especialistas en el ámbito de 
salud. 
Debido a la coyuntura del tema, habrá declaraciones de congresistas 
promovedores de la ley que autorizan el uso medicinal del cannabis en el país. 
 
A través de este proyecto se busca informar, concientizar sobre la importancia y 
la necesidad de esta alternativa medicinal. 
 
 
2.2 ESTRUCTURA / HISTORIA 
 
El documental audiovisual relata la situación en la que se encuentran dos madres 
de familia con hijos que sufren de esclerosis tuberosa infantil, dando a conocer 
el proceso por el cual realizaron la búsqueda de medicinas que redujeran los 
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síntomas de dicha enfermedad, como las epilepsias, náuseas, falta de apetito y 
retraso en el neurodesarrollo, encontrando una gran reducción de estos signos 
mediante el uso del cannabis y de esta manera mejorando la calidad de vida de 
sus hijos. 
Además se conocerán varios ángulos del tema resaltando el lado científico 
mediante entrevista a especialistas, que explicarán cómo afecta en los pacientes 
la marihuana medicinal y que componentes de la misma son los que generan 
resultados favorables a los pacientes. 
También contaremos con declaraciones de especialistas en el ámbito legal, para 
explicar el contexto en el que se da la promulgación de la ley que autoriza el uso 
medicinal de la marihuana para fines medicinales. 
El proyecto a presentar podrá generar conciencia sobre la importancia y 
necesidad que tiene el uso del cannabis medicinal para pacientes con 
enfermedades que afectan al sistema nervioso, siendo los conocedores y 
profesionales presentados quienes expliquen las situaciones, tratamientos y 
resultados de esta medicina alternativa. 
 
 
2.3 PUNTO DE VISTA 
 
El documental es contado a través testimonios de madres con hijos que sufren 
esclerosis tuberosa y fuentes de especialistas en el ámbito de salud y el aspecto 
legal. 
Se grabaron a dos madres de familia para que nos cuenten sus experiencias en 
todo el recorrido para mejorar la calidad de vida de sus hijos. 
Las imágenes de la mejora de los pacientes hablarán por si solas en algunas 
partes del documental dónde se observará. 
Además no habrá ninguna intervención de los autores en el proyecto audiovisual. 
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2.4 MODALIDAD Y ESTILO 
 
Nosotros planteamos la presentación de un documental informativo y al mismo 
tiempo persuasivo para dar la información necesaria de la situación y convencer 
al espectador de no rechazar esta realidad que afecta a muchas familias. 
Se entrevistará a las integrantes de Buscando Esperanza, especialistas en el 
ámbito médico y autoridades que hicieron posible esta norma por el lado legal. 
Los casos serán grabados en sus respectivos hogares y los especialistas en 
oficinas u hospitales según su rubro. 
Nos valdremos de tomas de apoyo, videos y fotos de archivo, además de 
animaciones para apoyar la explicación del tema. 
 
 
2.5 LOCACIÓN Y SUJETOS 
 
La selección de los testimonios y especialistas fue abarcada tomando en 
cuenta las aristas que se decidieron cubrir en el tema. Asimismo se determinó 
el entorno en el que cada testimonio y entrevistado tomaría parte. 
Las locaciones se decidieron según el lugar de trabajo de cada especialista y 
los casos se tomaron en sus propios hogares. En general se tomaron en 





Tenemos como objetivo dirigirnos a un público joven y adulto que sean 
usuarios de redes sociales tales como Facebook, Instagram y Youtube, ya que 
nuestro objetivo es aportar a la fanpage de Buscando Esperanza mediante este 
video presentándolo a través de sus principales redes por fragmentos. 
El documental completo será presentado en Youtube etiquetándolo a las 
asociaciones respectivas que apoyen nuestro documental para lograr llegar al 




















3.1 TRATAMIENTO DEL DOCUMENTAL 
A continuación se pasa a detallar el cuadro de estructura del documental. 
 
 










Nuestros hijos no pidieron estar 
enfermos. 
 
Plano detalle de la 
planta de marihuana. 
 
Imágenes de archivo de 
Rodrigo 









Es como un campo minado, no 
sabemos que terreno estamos 
pisando. 
 
Plano detalle de la 




 Plano detalle de la 
planta de marihuana. 
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 Son pacientes muy secuelados. 
Pacientes que tienen convulsiones 
a cada rato y con retardo mental. 





Es dolorosos como padres ver a un 
hijo sufrir. 
Plano detalle de la 




¿Qué es lo que no haría una 
madre por su hijo? 
Plano entero de 
Anthony en su cama. 
Aparece el texto: Mira profundamente en la naturaleza y entonces 
comprenderás todo mejor (fondo negro) 
 
Aparece el título : Cannabis: Planta Sanadora 
 
 
De fondo aparece un gotero lleno de aceite de cannabis desenfocado. 
 




Rodrigo tuvo un nacimiento normal, 
un embarazo y un parto normal. Al 
mes de nacido, el empieza a 
presentar unas manchas blancas 
en su espalda (…) estas manchitas 
venían relacionadas a una 
enfermedad que se llama 
esclerosis tuberosa. 
Plano busto de 
Dorothy Santiago. 
 
Rodrigo jugando con 
una pelota. 
 
Imágenes de archivo 
de Rodrigo cuándo 
era bebé. 
 
Plano entero de Rodrigo jugando. 
Dorothy 
Santiago 
Rodrigo cumplió los 3 meses y 
empezó con las convulsiones y de 
ahí hasta el día de hoy , ha sido 
nuestro camino. 














Anthony era un niño normal, tuvo 
sus controles normales. Casi 
llegando a los 4 años me acuerdo 
una vez convulsionó (…) .A la 
semana siguiente me confirmó el 
doctor que lo que Anthony tenía, 
era esclerosis tuberosa con 
síndrome de Lenox. 
Yo en realidad me asusté, fue duro 
para mí como madre aceptar ese 
diagnóstico. 
Plano busto de Ana 
Álvarez. 
 
Imágenes de Ana 
Álvarez mostrando un 








Es una epilepsia de difícil control. 
Lenox es el tipo de epilepsia y 
esclerosis tuberosa es lo que le 
causa la convulsión. Generalmente 
son convulsiones de mucha 
resistencia (…) Son como 
pequeñas verrugas que están 
dentro del cerebro y son focos 
epilépticos 











Anthony (…) empezó con las 
convulsiones, empezó a cambiar 
su carácter, empezó a ser agresivo, 
impaciente (…) 
 
Anthony en una de 
sus crisis. 
  
Cuándo Rodrigo empieza a 
convulsionar se le receta un primer 
anticonvulsivante. Al no funcionar, 
al mes le adicionan otro (..) Rodrigo 










aminoraba sus convulsiones, peor 
aún, teníamos que lidiar con los 
efectos adversos de la medicina 
convencional (…) un sinfín de 
efectos adversos que nosotros 




Rodrigo echado en su 
cama. 
 








En este largo de su vida él ha 
tomado muchos anticonvulsivantes 
y todos ellos siempre han tenido 
efectos colaterales. (…) 
 
Ana y los 
anticonvulsivantes 
que Anthony tomaba. 
/ Anthony sentado en 






(…) estos fármacos pueden 
producir a veces un rush, reacción 
alérgica (…) en algunos que tienen 











Por la enfermedad de Rodrigo 
conocí a mi compañera Ana, (…) 
decidimos optar por esta alternativa 
del cannabis. 
 
Imágenes de archivo 
de Dorothy y Ana 
pasando momentos 
junto a sus hijos. 
 
Imagen de planta de cannabis 
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La planta tiene dos componentes 
principales que son el CBD que es 
el cannabidiol y el THC. 
 
Planta siendo 
examinada con una 
lupa. 
   







(…) Aparte la planta tiene otros 
productos pequeños que se llaman 
terpenos que son biomoléculas que 
están en la planta y que a 
determinada temperatura la planta 
va eliminando ciertos compuestos 
que van juntos con el CBD y el THC 
a funcionar. (…) 
 
Doctor observando 
una gráfica en su 
pantalla. 
 
Doctor abriendo un 




gotero con el aceite 
de cannabis. 
 








Realmente, a partir del cannabis, 
nuestra vida cambió en el sentido 
que Rodrigo pudo dejar de 
convulsionar, aminoró 
drásticamente la cantidad de crisis 
que el hacía por día, empezó a 
comer, empezó a dormir, te podía 
mirar, es capaz de que algo llame 
su atención, empezó a pararse con 












Rodrigo jugando con una pelota en un parque 
 








Poco a poco mi hijo empieza 
cambiar, empieza a ser más 
tolerante, su agresividad bajó 
totalmente a cero, empezó a 
alimentarse mejor, a tener apetito, 
empezó a conciliar el sueño, ya 
quería asearse, puede caminar. 
 
 
Anthony sonriendo e 
interactuando con su 
familia. 
 







Sus convulsiones también bajaron 
de intensidad, ya no convulsionaba 
seis o siete veces, a veces 
convulsionaba uno o dos veces, a 
veces no convulsionaba. (…) 
 
 





El cannabis puede controlar la 
convulsión (…) Con el cannabis 
todos tienen más lucidez, más 
ánimo, responden, intentan hablar, 
no hablan pero intentan 
comunicarse. 
 







niño usando el aceite 
de cannabis 
 
Imágenes de la fachada de CEDRO 








Aún todavía no está del todo claro 
(…) Los expertos dicen que cuando 
el consumo está por encima de los 
2 o 3 años, al parecer ,hay una 
necesidad de incrementar la dosis 
del medicamento. Si se registra 
tolerancia, por ciencia ya 
estaríamos   hablando   de  ciertos 















No hay dependencia, no hay 
sobredosis, yo no lo usaría como el 
medicamento último de elección. 
(…) Si funciona como la última 
porque no puede ser la primera. 
 
Doctor Botto 
revisando  su 
computadora. 





No pasó mucho tiempo que 
nosotros empezamos a usar esto 
(…) así se formó esta red de 
madres de familia y sobre todo esta 
red de amor y esperanza. (…) 
 
 
Fotos de sucesos en 







Nosotros no estamos llegando 
temprano a este debate. (…) en la 
región por ejemplo, Colombia, 
Chile, Uruguay y Argentina, 





revisando la ley del 
cannabis medicinal. 
 






Iniciamos un ardua labor con 
marchas, plantones. (…) 
Imágenes de archivo 






Lo que establece la ley que hemos 
aprobado es que por un lado 
autoriza la importación, (…) y 
también se autoriza que las 
universidades públicas y privadas 





revisando la ley del 
cannabis medicinal. 
  Primer plano del 
congresista Alberto 
de Belaunde 
Aparece texto en fondo negro: 
 
 
Para las madres el autocultivo es vital y el tratamiento de sus hijos no puede 
esperar a que el estado apruebe la posibilidad de que el paciente pueda contar 
con su propia producción de aceite de cannabis. 
 
Por la salud de sus hijos, se ven obligadas a fabricar su propia medicina 




Bueno, nosotros pedimos que se 
incluya el autocultivo porque los 
pacientes necesitan variedad de 
cepas (…) y en el tema económico, 
es que la importación resulta 
demasiado cara, sería medicina 
inaccesible nuevamente para la 
gente no tenga los recursos para 
comprarla. 
Madres reunidas 
aprendiendo a cultivar 
su propio cannabis. 
 Vamos a mantener el esquema del 
cannabis solo para uso medicinal. 






complicado, muy complicado de 








Nosotros no estamos de acuerdo 
con los clubes cannabicos ni con el 
autocultivo. El Perú 
desgraciadamente tiene un enorme 
problema de narcotráfico, de 
informalidad y de corrupción.. (…) 
Nosotros estamos totalmente de 
acuerdo con las normas que se 
acaban de dar donde el estado 







Imagen de madres 







Nosotros queremos ser incluidas 
en esta reglamentación como 
asociaciones de pacientes. Que 
nosotros podamos cultivar nuestra 
propia medicina. Hemos luchado 
tanto que es injusto que solamente 
los laboratorios y las universidades 
puedan cultivarlo. 
 
  Imágenes  de los 
frascos llenos  de 




Con esta alternativa que es el 
cannabis hemos podido recuperar 
demasiado la calidad de vida. (…) 
 






Una sociedad decente (…) 
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Gotero de aceite de cannabis 






Lo que me da más valor es que 
pese a todo esto, Anthony con las 
gotas de cannabis sigue luchando. 
Puede tener 30 convulsiones pero 
él quiere recuperarse y seguir su 




Anthony jugando con 
un álbum. 




Pensé la verdad, que lo que nunca 
iba a lograr con mi hijo, era poder 
tomarlo de la mano y caminar de la 
mano de él. (…) 
 
Rodrigo interactuando 
con su madre. 
 
Planta de marihuana. 
 
Aparece fondo negro y texto: 
 
 
El cannabis trata más de 10 enfermedades, principalmente las que afectan al 
sistema nervioso. 
Son aproximadamente 427.000 peruanos que sufren de trastornos 
neurológicos. 
Y hasta el momento solo son 1000 los pacientes que vienen recibiendo un 


























Domingo Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sábado 














































19 20 21 22 23 24 25 























31   















Domingo Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sábado 
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Domingo Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sábado 
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7 8 9 10 11 
Tomas de 
apoyo 
de   
Anthony, 
paciente 









































Domingo Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sábado 


























4.2 Equipo técnico 
 
Los equipos técnicos que usamos en la realización del documental, fueron de 
nuestra propiedad y alquilados que detallamos a continuación. 
 
CÁMARAS 




ACCESORIOS Y SOPORTE DE CÁMARAS 
1 TRIPODE 
2 BATERÍAS 




2 LUCES LED 800 WATTS 









ASUS X550LC COREi5 
DELL VOSTRO 3459 COREi5 
 
 
4.3 Presupuesto tentativo 





S/ 2 100.00 
 
Alquiler de equipos 
 












S/ 4 350.00 
 
 
4.4 Plan de contingencia 
 
 
Es importante que este punto del informe sea mencionado, ya que es nuestro 
salvavidas ante cualquier situación de emergencia que se interponga en la 
realización del documental. 
 
Se tiene que prever qué tipo de lentes y luces utilizaremos en cada grabación, 
por ende, además de realizar el cronograma, debemos de trasladar a cada 
grabación siempre un equipo extra ya sea la batería, la luz led, cámaras o 
equipo de grabación de sonido. 
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Por eso es que contamos con una batería extra en cada una de las cámaras 
y en el caso de pilas, tenemos dos más de repuesto. 
 
En el caso en el que los entrevistados cancelen las entrevistas pactadas, 
tenemos contactos de reserva que tienen la misma relevancia para el 
documental. 
 
Si alguno de los pacientes tiene alguna crisis convulsiva, siempre hay un 
familiar cerca que procederá con el trato adecuado en esta situación en la 
que primero se debe mantener la calma y actuar con propiedad. 
 
Por último si durante la etapa final de la edición y post producción, por azares 
de la vida, el material es perdido, contamos con un disco duro externo en el 
que guardamos un backup de cada avance del documental y todo el material 
conseguido a través de la investigación. 
 
 
4.5 Inconvenientes en la realización del documental 
 
 
Pre - producción: 
 
El primer problema al comenzar la planificación del documental fue tener clara 
toda la información y hacia qué punto íbamos a dirigirnos. Si especificar en 3 o 
4 aristas del tema o ampliar nuestro enfoque. Sin embargo, luego de comprender 
el tema a profundidad y revisar documentales o archivos acerca del tema 




En la producción: 
 
Conseguir los números de los contactos se nos hizo un poco difícil por lo que 
nos atrasamos con las entrevistas y el avance del documental. Sin embargo, 
asistiendo a conferencias sobre el tema y consultando con nuestra asesora 
llegamos a conseguir entrevistas citadas. 
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El tiempo de los entrevistados era limitado, por lo tanto, tuvimos que acoplarnos 
a toda su agenda. 
En el aspecto de los equipos tuvimos que comprar la mayoría de estos y contar 
con un presupuesto que nos permitiera alquilar luces. 
Además, el transporte era un punto importante ya que la ciudad actualmente 
cuenta con poca seguridad y tuvimos que hacer gastos de movilidad más 
costosos para salvaguardar los equipos. 
 
 
En la post - producción: 
 
La complicación en post – producción se dio a partir de los cambios que se dieron 
al encontrar nuevas aristas del tema, por lo cual se tuvo que replantear algunas 
partes de la estructura de nuestro tema. Además la búsqueda de instrumentales 
sin derechos de autor y la musicalización se debió pensar detenidamente por el 
impacto del tema. 
Además se manejaron herramientas básicas para la colorización de las 






















5.1. Ficha técnica del documental 
 
 
 “CANNABIS,PLANTA SANADORA 
DIRECCIÓN Franco Vargas del Castillo y Lady Robles 
Lazarinos 
PAÍS Perú 
FORMATO Video - Full HD 1920 x 1080 
DURACIÓN 17:53 minutos 
FECHA DE INICIO 09 de Octubre del 2017 
FECHA DE TÉRMINO 16 de Febrero del 2018 
PRODUCTORES Franco Vargas del Castillo y Lady Robles 
Lazarinos 
GUIÓN Franco Vargas del Castillo y Lady Robles 
Lazarinos 
ENTREVISTAS Lady Robles Lazarinos 
CÁMARA PRINCIPAL Franco Vargas del Castillo 
CÁMARA SECUNDARIA Stefany Cerna Anyosa 
ILUMINACIÓN Franco Vargas del Castillo 
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SONIDO DIRECTO Franco Vargas del Castillo y Lady Robles 
Lazarinos 
PARTICIPARON 
ANA ÁLVAREZ RUDAS Presidenta del colectivo “Buscando Esperanza” 
DOROTHY SANTIAGO Presidenta del colectivo “Buscando Esperanza” 
ANTHONY JOO HUNG 
ALVAREZ 
Paciente con esclerosis tuberosa y síndrome de 
Lenox. 
AYDÉ FARFAN Miembro del colectivo “Buscando Esperanza” 
PAOLA RAYMUNDO BAYONA Miembro del colectivo “Buscando Esperanza” 
LUIS KAQUI Presidente del colectivo “Cannabis medicinal, 
una luz de esperanza” 
RODRIGO HINOSTROZA 
SANTIAGO 
Paciente con esclerosis tuberosa y síndrome de 
West. 
DOCTOR CARLO BOTTO Neuropediatra 
LIC. ALBERTO DE BELAUNDE Congresista del Perú 
MILTON ROJAS Representante de CEDRO 
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Colectivo “Buscando Esperanza” 
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Facultad de Comunicaciones de la Universidad Tecnológica del Perú 
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Investigador 250 1 Por proyecto 250 
Director 1200 1 Por proyecto 1200 
Productor 1100 1 Por proyecto 1100 
Realizador 100 1 8 días 800 
EQUIPO 
TÉCNICO 
    
CANNON EOS 
80 D 
50 1 8 días 400 
CANNON EOS 
70 D 
45 1 8 días 360 
CANON EOS 
T3i 
30 1 8 días 240 
Trípode 20 1 8 días 160 
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Luz Led 800 
WATTS 
40 2 8 días 640 
Led 7 WATTS 8 1 8 días 64 
Micrófono BOYA 
BY-M1 




    
Editor 100 1 4 400 
Animador 2d 200 1 2 400 
Musicalizador 80 1 2 160 
MOVILIDAD Y 
ALIMENTACIÓN 
    
Movilidad 12 1 8 días 96 





    
Impresiones 30 - Por proyecto 30 































Primera: Se verificó que la calidad de vida mejoró en muchos aspectos en los 
casos que expusimos en el documental. Los casos demuestran mejoría tanto en 




Segunda: Algunas personas son muy afectadas por la medicina tradicional y sus 
efectos secundarios. Existen muchas personas que no pueden tomar este 
camino y la Ley Nº 30681 les da una alternativa para medicar a sus familiares. 
 
 
Tercera: La ilegalidad del autocultivo no detendrá a las madres de realizar su 
propia medicación, ya que la importación es una norma que limita el tratamiento 
necesario para sus pacientes. Las personas necesitan variedad de cepas y 
componentes. Asimismo, la importación consta de un gran gasto para estas 
familias, lo que genera inaccesibilidad a la medicación. 
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Cuarta: Se requiere el autocultivo pero en el Perú es una medida que aún no se 
puede aplicar. Se encuentra un panorama en que el cultivo de esta planta por 
asociaciones civiles es muy difícil de fiscalizar en nuestro país. 
 
 
Quinta: La lucha de una madre por la salud de un hijo no tiene límites. Los 
límites e injusticias que se han impuesto en el aspecto de salud siempre serán 




Sexto: La sociedad aún tiene que luchar contra el desconocimiento del uso de 
esta planta y el estereotipo de su uso como una simple droga. Los beneficios 
están siendo revelados poco a poco con este tipo de manifestaciones y 
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- Cuadro de componentes de cannabis según enfermedades 
 






Dolor y sueño 






Lesión de medula espinal 




































Trastorno de déficit de atención 
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Trastorno obsesivo compulsivo 
(TDC) 






























 CBG,THC Glaucoma 
THC,THCa VIH/Sida 









































- Ley 30681, Ley que regula el uso medicinal y terapéutico del cannabis y sus 
derivados. 
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